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RESUMEN 
Se presenta un estudio resultado de un proceso de investigación de tipo 
propositivo  y corte cualitativo que busca identificar los espacios virtuales de 
comunicación existentes y crear lineamientos para la estandarización de  
información a ser utilizada en el aula virtual del Hospital San Rafael de Facatativá. 
Para ello el artículo desarrolla el diseño del ambiente virtual bajo un esquema 
propio con bases fundamentales de la distribución de la plataforma Moodle. En un 
primer momento se plantean las fases de diseño: análisis, plan y temporización, 
documentación y  guionización, como soporte para dar paso a la implementación 
de la plataforma.  Posteriormente, se ilustran las interfaces principales  con las 
actividades y recursos pedagógicos a desarrollar en cada rotación del internado, 
además de los guiones literario y técnico de cada interfaz. Finalmente,  se explica 
la propuesta de diseño pedagógico resultado de la investigación se validada a 
través de las opiniones y sugerencias de diferentes  profesionales de la salud 
involucrados en los procesos de docencia en el hospital.  Por  último se concluye  
que las diferentes características amigables del diseño propuesto para  uso de los 
ambientes virtuales  encierran las variables necesarias para el flujo de la  
información de forma bidireccional entre los internos y el personal docente. 
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ABSTRACT 
 
We present a study result of a proactive research and a qualitative type that 
seeks to identify the virtual spaces of communication and create guidelines for 
standardization of information to be used in the virtual classroom Facatativá San 
Rafael Hospital. For this, the paper develops the design of the virtual environment 
itself under a scheme with fundamental principles of the Moodle distribution. At first 
raised the design phases: analysis, plan and timing, documentation and scripting, 
as support to make way for the implementation of the platform. Subsequently, we 
illustrate the main interfaces with the activities and teaching resources to develop 
in each rotation of the internship, as well as literary and technical scripts for each 
interface. Finally, we explain the proposed instructional design research result is 
validated by the opinions and suggestions from health professionals involved in the 
processes of teaching in the hospital. Finally it is concluded that the different 
friendly features of the proposed design for the use of virtual environments contain 
the variables needed for the flow of information bidirectionally between inmates 
and staff. 
Key words:  Virtual learning environment design, ICT and education, e-learning 
 
 
INTRODUCCIÓN 
 
En la formación de estudiantes de medicina en pregrado las herramientas al 
alcance deben corresponder al avance de la tecnología y los medios de 
comunicación existentes, estos avances permiten la interacción en tiempo real y 
con todos los recursos bibliográficos que se disponen con las ciencias básicas y 
las materias básicas de pregrado. La misión de los docentes debe estar 
encaminada a guiar al estudiante en el mar de información brindándole el camino 
adecuado que le permita estructurara adecuadamente su formación  (Barbera,   
2004). 
El HSRF (Hospital San Rafael de Facatativá) es una ESE (Empresa Social 
del Estado)  de tercer nivel de complejidad, que está habilitada y puede desarrollar 
actividades de práctica del área de la salud con base en lo definido en la ley 1164 
de 2007 y el decreto 2376 de 2010.   
Dentro del desarrollo de esas prácticas del área de la salud la IPS 
(Institución prestadora de servicios) realiza convenios docente asistenciales con 
universidades que tienen conformado y avalados programas educativos 
universitarios en el área de la salud. El Hospital, en cumplimiento de las 
obligaciones para con estos convenios en cabeza del Gerente, delega el 
desarrollo de estos en la Coordinación de Convenios, la cual coordina las 
actividades docentes del grupo de especialistas con los estudiantes que 
desarrollan las rotaciones de internado durante un periodo concertado con las 
universidades. Este contexto de coordinación de docentes y estudiantes presenta 
varios retos en lo referente a la forma como se debe estandarizar la docencia 
enmarcada en las competencias a impulsarse en el estudiante durante su 
internado. 
La complejidad del HSRF  determina rotaciones de internado por las 
especialidades básicas y subespecialidades, el tiempo destinado por los 
especialistas en algunos servicios es limitado a la prestación de su misión 
asistencial dedicándole un porcentaje mínimo a la labor de docencia. Los procesos 
de inducción académica de los estudiantes a cada una de las rotaciones son 
precarios y en algunas especialidades no se toma con la formalidad requerida  por 
lo que se generan inconvenientes en el aprovechamiento del estudiante de estas 
rotaciones por retrocesos en la aplicación de procesos propios de cada servicio. 
Estos inconvenientes no permiten  profundizar al interno en su práctica 
muchos conceptos que son recopilados durante su práctica asistencial en los 
horarios de revista. Esto evidencia, de igual forma, la necesidad que tiene la 
institución de garantizar un medio o entorno en el cual el estudiante pueda 
acceder o tener un espacio de encuentro con el especialista o docente, donde se 
interrelacione más a fondo los dos sujetos del proceso, permitiendo la discusión de 
estos temas. En forma similar se encuentra que el tiempo es una variable de 
importancia en el momento  de garantizar estos espacios por lo que se requiere de 
una metodología a la par de los adelantos tecnológicos de información que 
optimice la interacción del interno  y docente. 
El HSRF tiene asignado  un espacio   físico  con tres computadores que no 
son suficientes para la capacitación que se requiere, dado los factores de 
movilidad, tiempo, espacio, acceso,  es decir, se queda corto en la integración de 
los temas o currículos que se podrían desarrollar con esta herramienta y que a la 
vez puede ser una potencial solución a los  problemas enunciados. 
Por lo anterior, se planea diseñar un espacio virtual que genere mayor 
comunicación entre los internos  y docentes en este campo, y solucionen en gran 
medida los factores enunciados. Siguiendo así  lo recomendado por González y 
León (2010) 
La Justificación de este estudio se crea en la necesidad que tiene la ESE 
Hospital San Rafael de Facatativá de responder adecuadamente con la 
responsabilidad de la  práctica asistencial  con la universidad. Es en este contexto 
que la calidad de la docencia en su componente teórico y práctico encuentran las 
incógnitas a responder o solucionar por una investigación direccionada a 
identificar las variables problemas en la relación docencia-servicio, y en los medios 
al alcance de los estudiantes y docentes para realizar con la debida profundidad, 
oportunidad y pertinencia la práctica docente. 
El HSRF cuenta en la actualidad con un número de 46 internos, asignados 
en el  internado rotatorio por un número de seis especialidades médicas: 
ginecología, cirugía general, ortopedia, pediatría, medicina interna, y urgencias. 
Estas se encuentran contratadas como subprocesos con  coordinador por cada 
subproceso, dentro de su contrato se estipula como requerimiento del HSRF a los 
especialistas que desarrollan este subproceso la obligación de realizar las 
actividades de docencia servicio, es en este momento en el cual se debe 
estandarizar una metodología de interrelación del evento docente asistencial por 
cada especialidad, partiendo de las características específicas de cada una de 
estas El objetivo es crear una propuesta para diseñar un ambiente virtual como 
apoyo a los procesos académicos de los internos en la IPS, desarrollando 
objetivos específicos, identificar los espacios virtuales de comunicación existentes, 
definir herramientas pertinentes para implementar en un aula virtual para el  
internado de medicina, y crear lineamientos para la estandarización de  
información a ser utilizada por el HSRF. 
 
MÉTODO 
Se presenta una investigación de tipo propositivo de corte cualitativo 
(Hernández, R. et al. 1997). Este  análisis nos permite identificar y determinar una 
propuesta para diseñar un ambiente virtual como apoyo a los procesos 
académicos de los internos en la IPS, desarrollando como objetivos específicos, 
identificar los espacios virtuales de comunicación existentes, definir qué 
herramientas son pertinentes para implementar en un aula virtual para el  
internado de medicina, y crear lineamientos para la estandarización de  
información a ser utilizada en el aula virtual del HSRF. 
Durante el desarrollo del proyecto se visualizan dos etapas que permiten el 
avance de los objetivos planteadas; en la primera Etapa se  identificar los espacios 
virtuales de comunicación existentes en la HSRF además de definir qué 
HERRAMIENTAS son pertinentes para implementar en un aula virtual para el  
internado de medicina en el Hospital; en la segunda Etapa se crean lineamientos 
para la estandarización de  información a ser utilizada en el aula  virtual. 
La implementación del aula virtual se desarrollará  para el 100%  del 
personal de internado que ingrese a  sus prácticas en esta Institución. A 
continuación en la tabla N° 1 se relaciona el número de internos que han rotado en 
los últimos tres años. 
TABLA No 1: Número de Internos 
AÑO  No DE INTERNOS 
2009 45 
2010 44 
2011 46 
 
La herramienta 
Se implementará el diseño un sistema de plataforma especialmente 
desarrollado para el HSRF, retomando tópicos y modelo  de la plataforma 
MOODLE (Ambiente de Aprendizaje Dinámico Modularmente Orientado a 
Objetivos) que nos permite  realizar la proyección de los ítems específicos a 
desarrollar en un aula virtual, se verifica la capacidad técnica en lo referente a 
software y hardware que actualmente tiene el HSRF,  de igual forma se toma el 
programa de internado desarrollado por la Coordinación de internado del Hospital 
y que es el sustrato sobre el cual se propondrá diseño grafico en el aula virtual. 
Las especificaciones técnicas requeridas para  por el HSRF para la 
implementación de la plataforma deberán cumplir las siguientes característica:  
CLUSTER, con dos cuchillas cada una de ellas tiene  4 procesadores de 4 núcleos 
a 2.5 Ghz cada uno, con dos discos de 160 Gb en RAID 1-0, 16 Gb en RAM, 
conectado a una unidad NAS;  con capacidad de almacenamiento de  9 Discos 
duros de 300 Gb en arreglo RAID  5  con conexiones redundantes de 4 Gb en fibra 
óptica,  Chasis con capacidad para 12 servidores más, Arreglo de doce (12) 
tarjetas de red 10/100 y doce tarjetas de fibra, con seis (6) fuentes de poder de 
2000 Watts cada una, tiene sistema operativo Windows Server Enterprise 2003 de 
64 BITS; características que garantizará el funcionamiento y mantenimiento 
técnico apropiado 
El Aula Virtual, Según Cabero y Romero, R. (2007)  es el medio en el 
internet en el cual los educadores y educandos se encuentran para realizar 
actividades que conducen al aprendizaje, para ello el proceso de producción debe 
tener en cuenta los siguientes tópicos: 
Los profesores cuentan en la actualidad con múltiples medios que pueden 
participar en el proceso de la enseñanza por lo tanto se hace necesaria la 
preparación  de los docentes para el diseño de los medios frente a la tendencia al 
consumo de productos de origen comercial. Puesto que el profesor es el elemento 
más significativo para concretar el medio dentro de un contexto determinado de 
enseñanza- aprendizaje.  
El aprendizaje no se encuentra en función del medio, sino fundamentalmente sobre la base 
de las estrategias y técnicas didácticas que apliquemos sobre el. Es un recurso didáctico 
que deberá ser movilizado cuando el alcance, los objetivos, los contenidos, las 
características de los estudiantes, en definitiva el proceso comunicativo en el cual estamos 
inmersos lo justifique. (Cabero, 2007, p 31). 
 
 
FIGURA No 1: Fases del Diseño y Producción (Cabero, 2007, p. 31 - 32). 
 
Teniendo en cuenta las consideraciones anteriores la producción y el 
diseño tendrían las siguientes fases (Ver Figura 1). 
La fase del diseño, la cual se ilustra en este proyecto,  implica una serie de 
etapas: análisis de la situación, plan y temporalizacion del proyecto, 
documentación y guionizacion. 
El análisis de la situación incluye diferentes actividades como las siguientes: 
selección de los contenidos, identificación y delimitación de los receptores, 
determinación del medio o de los medios con los cuales se concretara el mensaje, 
los objetivos que se pretenden alcanzar, la identificación de las destrezas 
didácticas a emplear, la revisión de si existen materiales similares anteriormente 
producidos, equipo humano y técnico disponible para su realización y  la 
determinación de los materiales complementarios que acompañaran al medio 
objeto de su realización y la conexión que se establecerá entre ellos. 
 
La especificación del plan y la temporalizacion del proyecto nos permitirá 
tener conocimiento de la dificultad temporal de la realización del medio y adoptar 
en consecuencia las decisiones oportunas para llevar a cabo su correcta 
realización, al mismo tiempo que nos permitiría ir adaptando y revisando los 
presupuestos económicos previstos inicialmente y establecer las modificaciones 
oportunas. 
 
En la etapa de documentación es importante que esta revisión no debe 
centrarse exclusivamente en el marco conceptual de los contenidos que se 
presentaran por el medio sino que debe alcanzar otros componentes como los 
sonidos y las imágenes que sobre la temática se encuentran ya producidos. 
 
La etapa de guionizacion que también se puede denominar como de 
concreción del producto es una de las fases claves en el proceso ya que las 
decisiones  generalmente de tipo creativo que adoptemos en ella repercutirán en 
la calidad del medio a diseñar y a producir. 
La fase de producción consiste en la ejecución de las decisiones adoptadas 
anteriormente, para ello partimos de los guiones elaborados previamente y los 
concretamos con los elementos técnicos que podamos tener a nuestra 
disposición. Esta fase de cara a la finalización del material se apoya en su 
postproducción, aunque tenemos que tener presente que en algunos medios como 
por ejemplo las transparencias, ambas fases se desarrollaran simultáneamente. 
La evaluación de las TIC nos puede servir para alcanzar diferentes 
funciones que van desde analizarlas para su adquisición, ver sus efectos, adecuar 
el material a las características de los receptores potenciales, mejorar sus 
aspectos técnicos y estéticos, modificar su producción y posproducción o estudiar 
su rentabilidad y viabilidad económica. (Cabero, 2007, p 34 - 43).  
 
Diseño de ambiente virtual 
Se documenta el proceso de diseño según las fases enunciadas en la figura No 1 
Análisis:  
TABLA No 2: Las especialidades del programa de rotación del internado del HSRF 
PROGRAMA DE INTERANDO – HSRF 
- 6 Rotaciones obligatorias  o básicas y   rotaciones electivas la cual será de 
libre elección por el interno. 
- Duración: de acuerdo a la disponibilidad de la especialidad. Cada una tiene  
duración de un (1) mes. 
OBLIGATORIAS ELECTIVAS 
GINECOLOGÍA ANESTESIOLOGIA 
MEDICINA INTERNA NEUROCIRUGÍA 
PEDIATRIA OTORRINOLARINGOLOGIA 
CIRUGIA  
ORTOPEDIA  
URGENCIAS  
 
Se explora minuciosamente el  programa académico de internado rotatorio,  
el cual  expone el cumplimiento de los propósitos de la Carrera de Medicina 
culmina, con un internado, en el último año. Esta actividad constituye una 
experiencia integradora de la enseñanza de la medicina y su conexión con las 
disciplinas clínicas, conducente a la consolidación de la autonomía del futuro 
médico. El estudiante se relaciona con profesionales, trabajadores de la salud y 
organizaciones comunitarias brindándole la oportunidad de desarrollar habilidades 
de liderazgo y trabajo en equipo, fundamentales para su ejercicio profesional. A 
continuación se ilustra en la tabla  N° 2 las especialidades del programa de 
rotación del internado del HSRF.  
 
Plan  y  temporalización 
El desarrollo de la plataforma deberá contemplar ítems relacionados con 
generalidades transversales del programa de rotación (Ver figura No 2), dando 
cuenta de:  
El contenido, como la  información que es necesaria transmitir a los 
estudiantes de medicina (internos) para el normal desarrollo de sus actividades en 
las diferentes rotaciones.  
La visión y misión de la institución resaltando la  importancia que el 
personal en formación que ingrese a  la  institución  conozcan  “Quienes somos”, 
para donde vamos  y que  servicios  se prestan. Se implementará a través de un  
video institucional.  
Un  programa de inducción que brinde al estudiante de internado una serie 
de recomendaciones  que  debe  tener en cuenta  para el  normal  funcionamiento 
de cada una de las áreas  en las cuales se desarrollaran las diferentes actividades  
de afianzamiento de conocimientos, habilidades y destrezas en una práctica 
supervisada. Se desarrollarán instructivos y tutoriales interactivos que expongan: 
Política IAMI, módulo de participación social, plan de comunicaciones, manejo de 
residuos hospitalarios,   Historia Clínica sistematizada, Normas de bioseguridad,  
lavado de manos y Historia clínica  Res. 1995 (1999), política de seguridad del 
paciente. 
 FIGURA No 2: Diseño interfaz inicial plataforma virtual 
 
El reglamento de internado: Es pertinente que el estudiante de internado 
conozca sus derechos, deberes, normas de comportamiento y las sanciones  a 
tener en caso de faltar al reglamento. Se hará a través de documento. 
 
 El Programa de internado: Esta actividad constituye una experiencia 
integradora de la enseñanza de la medicina y su conexión con las disciplinas 
clínicas, conducente a la consolidación de la autonomía del futuro médico.  En el 
siguiente cuadro se publica el contenido temático de las rotaciones del Internado.  
 
Las Comunicaciones  externas: Se refiere a la información que las 
diferentes instituciones educativas con las que se tiene convenio docente 
asistencial envían a esta institución  para que sea transmitida a los  estudiantes, lo 
hacen a través de oficios, circulares  y memorandos y no hay forma de 
comunicación directa función que supliría el aula virtual. 
 
TABLA  No 3: contenido programa de internado HSRF 
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URGENCIAS 
G-282-V2 Evento cerebro vascular, G-284- Infarto agudo del miocardio, 
G-507- V1 Manejo de heridas, G-509-V1Trauma general, G-510-V1 
Sepsis en urgencias, G-587-V1 Dolor abdominal no traumático 
GINECO-OBSTETRICIA 
G-553-V1 Complicaciones hemorrágicas durante el embarazo,G-556-
V1 Parto intervenido, G-277-V2 Trastornos hipertensivos durante el 
embarazo, G-271-V2 Hemorragia postparto, G-279-V2 Amenaza de 
parto pretermino,G-208-V2 Atención del parto 
CIRUGIA GENERAL 
G-005-V2 Dolor abdominal agudo,G-328-V2 Trauma de Tórax- 578-V1 
Toracostomía - neumotórax, G-579-V1Toracentesis, G-012-V1 Trauma 
abdominal, G-001-V2 Colecistitis, G-006-V2 Hemorragia de vías 
digestivas, G-011-V2 Apendicitis 
ORTOPEDIA 
G-526-V1 Fracturas de cadera,G-527-V1 Lavado de fractura,G-258-V2 
Fracturas cerradas,G-259-V2 Inmovilizaciones ortopédicas, G-264 V2 
Artritis séptica, G-265-V2 Osteomielitis 
MEDICINA INTERNA 
G-308-V1 Angina Inestable, G-310 Crisis hipertensivas, G-311- V1 
Enfermedad cerebro cardiovascular, G-312 Enfermedad pulmonar 
obstructiva  crónica, G-315- V1 Insuficiencia cardiaca congestiva 
PEDIATRIA 
G-446-V2 Adaptación neonatal inmediata, G-381-V1 EDA, G-379-V1 
Bronquiolitis,  G-383 V1 Infecciones urinarias, G-380 V1 Crisis asmática 
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ANESTESIA 
G-557-V1 Valoración pre anestésica, G-559-V1 Evaluación  y registro 
anestesia general y regional, G-560 V1 Reanimación  cardio cerebro 
pulmonar, G-562-V1 Recuperación post-anestésica, G-561-V1  
Profilaxis antitrombótica 
OTORRINOLARINGOLOGIA 
G-040-V2 Rinitis, G-041-V2 Sinutis, G-044-V2 Otitis media crónica, G-
045-V2 Otitis externa aguda, G-047-V2 Faringoamigadalitis, G-048-V2 
Sinusitis aguda 
NEUROCIRUGIA 
G-450-V1 Hemorragia intracerebral espontánea, G-451-V1 Hipertensión 
endocraneana aguda, G-452-V1 Hemorragia subaracnoidea 
espontánea,  G-453-V1 Trauma craneoencefálico. 
 
Las Comunicaciones internas: Nos permite que la información que se 
quiere transmitir a los estudiantes de internado  como políticas institucionales, 
capacitaciones, fluya de una manera más oportuna ya que permite que el 
estudiante este revisando en el momento que deseen información de interés. 
El plan de asignación de turnos: instrumento por medio del cual los 
estudiantes de internado  consultan la distribución mensual de las actividades 
asignadas en las diferentes rotaciones. 
La publicación de notas: Los estudiantes de internado tienen acceso a 
consultar oportunamente  sus respectivas notas. 
 
Actividades: Son   las herramientas de trabajo para el intercambio de información  
entre los docentes y estudiantes de internado. Para este caso se diseñaran: foros 
y  wiki. 
 
TABLA No 4: Actividades y recursos para implementar en el aula virtual 
RECURSOS 
VIDEO 
Misión, visión de la Institución  
Portafolio de servicios 
Estrategia IAMI 
Política de seguridad del paciente 
DOCUMENTOS EN 
PDF 
Reglamento de internado 
Programa de internado 
Presentaciones temas de inducción 
Programa de internado 
Presentaciones temas de inducción: Historia 
clínica Resol.1995, normas de bioseguridad 
y lavado de manos, manejo de residuos 
hospitalarios, participación social y plan de 
comunicaciones  
ARCHIVO EXCEL 
Turnos 
Notas 
INSTRUCTIVO Manejo de historia clínica sistematizada 
ACTIVIDADES FORO- WIKI  Estudio de caso 
 
 
El foro,  es un espacio  de intercambio de información  entre docentes y 
estudiantes y actúan  complementando  las actividades docentes-asistenciales y 
una gran ventaja  es que los estudiantes de internado  puede consultar en el foro  
en el momento  que consideren oportuno, permitiendo la reflexión previa y la 
búsqueda  de información. Buscando  generar  un espacio propicio para la 
construcción colectiva del conocimiento. Muchos estudiantes de internado  que no 
se animan a   preguntar  en las diferentes actividades asistenciales como revistas 
médicas, si lo pueden hacer a través del foro. A si mismo  sino participan 
activamente  en el foro en forma  activa, ingresan igual   a leer las preguntas de 
sus compañeros y respuestas del docente. Debe haber un foro por cada 
especialidad (De Miguel, 2006) 
La wiki,  es el proceso de enseñanza los docentes y estudiantes  en red 
pueden manejar  la misma información, modificarla y agregar contenidos  
importantes para el tema que se quiera tratar, creando así  un espacio, de 
aprendizaje participativo. Además integra  diferentes tipos de medios: texto, 
imágenes, video, presentaciones entre otros. Lo importante es que se genera  un 
resultado hecho en grupo (González, Padilla,  y Arias. 2011) 
 
Recursos: son elementos que contienen información que puede ser leída, vista, 
bajada de la red o usada de alguna forma para extraer información de ella.  Para 
nuestro caso se utilizaran  videos, archivos en Word, en Excel, en PDF, 
diapositivas y estudios de caso Scagnoli, (2000). En el siguiente Cuadro se 
enuncian los recursos y las actividades diseñadas para su implementación en el 
Aula virtual  
TABLA  No 5: Temporización para el desarrollo de actividades 
ACTIVIDAD/ TIEMPO 
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Etapa Diseño x x       
Etapa de Producción   x x x    
Etapa post-producción      x x  
Etapa de evaluación  x   x   x 
 
 
 Documentación y guionización 
A continuación presentamos dos tipos de guiones: literario y técnico, el 
primero recoge un esquema detallado de la información que será transmitida por 
el medio (Ver figura No 3) y el segundo muestra gráficamente la traducción de la  
información para que pueda ser entendido por el equipo técnico de producción 
(Ver figura No 4).  
 
FIGURA No 3: Guión Literario 
 FIGURA No 4: Guión Técnico 
 
DISCUSIÓN 
 
A continuación se presenta los resultados  de las encuestas realizadas a 
personal de la Institución sobre la propuesta de diseño del aula virtual para el 
internado en esta Institución. 
 
El Dr. Hernán Ulloa médico internista y docente, indica que la experiencia 
que tiene en la utilización de aulas virtuales es buena, cuenta  con todo lo 
necesario para realizar  una adecuada actividad académica, su utilización en la 
docencia en  medicina es importante  porque  se necesitan  estos espacios para la 
revisión de temas, club de revistas, además considera útil el diseño y la 
implementación  de un aula virtual para el internado en esta Institución, pues en 
ocasiones no hay  disponibilidad de los espacios  físicos adecuados para la 
revisión de temas y hay que realizar estas actividades académicas  en los pasillos 
de la Institución.  En lo relacionado  al contenido propuesto en el diseño 
recomienda que la programación de las presentaciones se ajuste a las primeras 
causas de morbilidad del servicio además crear  los espacios para las revisiones 
de casos y correlación clínico patológico. Por último  sugiere que el aula virtual 
cuente con base de datos de las principales revistas internacionales y 
presentaciones magistrales por expertos invitados. 
 
En la opinión de la interna Diana Milena Villamil sostiene que  las aulas 
virtuales  son necesarias para el aprendizaje, pero el problema radica  cuando el 
número de computadores no es el suficiente, el no acceso a buscadores  y claves 
para revistas médicas. Considera útil  el diseño y la implementación  de un aula 
virtual para el internado en esta Institución pues permite  promocionar y enfatizar  
sobre la importancia  en la academia. En lo relacionado al contenido de la 
propuesta de diseño del aula virtual es importante revisar  con los especialistas los 
temas pues  hay temas  de mayor utilidad  y no están relacionadas. Como 
sugerencia contar con el número suficiente  de computadores y que todos los 
docentes adquieran compromiso en la participación en la aula virtual. 
 
Por su lado la enfermera Jefe Nelly Bayona, Líder del programa de 
hospitalización,  afirma que la experiencia que ha tenido  en la utilización  de aulas 
virtuales es poca, solamente para revisar  archivos específicos, considera bastante 
útil el diseño y la implementación del aula virtual para el internado en la Institución, 
puesto que los estudiantes tendrían la información académica de manera oportuna 
y permanente. Por último la propuesta de  los contenidos en el diseño del aula 
virtual  es completa. 
 
Por lo anterior se deduce que la necesidad del diseño de un ambiente 
virtual es de apremiante importancia dada las expectativas que desde los 
especialistas y los internos encontramos, como también del análisis de los temas y 
contenidos que se priorizan en la guionización tanto la literaria como gráficamente 
en la técnica lo cual afirma nuestra posición y la implementación de la propuesta 
planteada en este articulo con la temporalización adaptada para el diseño del 
ambiente virtual.  
 
CONCLUSIONES 
 
Desde la contextualización de los ambientes virtuales y revisando las fases 
de diseño y producción de estos se define como prioridad sentida en la ESE 
Hospital San Rafael de Facatativá dar inicio a esta tarea con la fase de diseño. 
Las tecnologías de información y comunicación al ser vinculadas en la 
docencia médica permiten desarrollar varias actividades docentes en forma 
bidireccional gracias a la plataforma MOODLE sobre la cual se diseña el aula 
virtual. 
El Diseño contemplado desde el análisis, plan, temporalización, 
documentación y guionización es la manera eficiente y eficaz de llevar a cabo  la 
implementación del Aula Virtual puesto que permite identificar y priorizar los 
componentes e-learning a ser utilizados dentro del diseño del Aula Virtual basado 
en la metodología de plataforma MOODLE. 
Las actividades a realizar en la plataforma como los foros y las wiki se 
seleccionaron dado las características amigables capaces de afianzar el uso de 
los ambientes virtuales en el internado rotatorio a través de un plan que encierra 
las variables necesarias para el flujo de la  información bidireccional de los 
participantes del ambiente virtual. 
La comunicación garantizada por el aula virtual dinamiza ostensiblemente el 
proceso docente permitiendo en tiempo real o diferido  el proceso educativo en los 
internos de medicina, y de igual manera el seguimiento y evaluación por parte de 
los docentes que hacen parte de los convenios docente asistencial del HSRF. 
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